
































































寺 松 孝 (京大結研)
一般に,肺結核の治療としてほ,現在化学療法が主
力とはなっているが,外科的療法を全 く考慮すること




一方,WHO は, マ ドラスなどでの試みから, 坐
活環境その他がさほど満足すべき状況でない場合にで
も,化学療法のみでかなりの効果を期待し得るとして
いる｡
しかし,タイ国その他における我々のささやかな経
験からみても,これらの国々では,少なくとも排菌例
の20-30%は化学療法のみでは排菌を停止せしめ難い
ものであり,このような症例が,排菌しつつ,家庭あ
るいは戦場で,劣悪な生活環境の下に生活せざるを得
ないことは重要な問題であろう｡
肺結核外科的療法が先進国よりもむしろ開発途上に
ある東南アジア諸国においてより一層必要であるとす
る所以である｡
しかしながら,我々は WHO の方式が誤まりであ
ると主張しているのではない｡ WHO の方式はその
経済状態から止むを得ぬとして実施されていると解し
てよいと思われるものであり,我々は, この WHO
方式の画竜点晴の意味で,我が日本の結核医療協力の
主力を肺結核外科的療法の普及におくことを主張した
いとしているに他ならない｡
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